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Резюме.
Проведены скрининговые исследования лекарственных растений: слоевищ цетрарии исландской (Cetraria 
islandica), слоевищ фукуса пузырчатого (Fucus vesiculosus), травы зюзника европейского (Lycopus 
europaeus), травы дрока красильного (Genista tinctoria), листков ряски малой (Lemna minor) в виде 30% 
настоек с целью определения тиреотропных свойств. Экспериментальные исследования были проведены 
стандартным методом «зобной реакции» у интактных крыс. Продолжительность эксперимента составляла 
10 суток. Установлено влияние всех изучаемых объектов на синтетическую функцию щитовидной железы 
(образование тиреоидных гормонов – тироксина и трийодтиронина) разной степени и разной направлен-
ности: как тиреостатическое, так и тиреоидстимулирующее. Так, 30% настойка слоевищ цетрарии исланд-
ской, 30 % настойка листьев ряски малой и 30% настойка травы зюзника европейского обладают тиреоста-
тической активностью, а 30% настойка слоевищ фукуса и 30% настойка травы дрока красильного выявили 
тиреоидстимулирующее действие.
В целом, проведенные нами экспериментальные исследования лекарственных растений дают возможность 
утверждать о перспективности и целесообразности дальнейших исследований с целью разработки лекар-
ственных средств с тиреотропными свойствами. Исследования продолжаются.
Ключевые слова: щитовидная железа, тиреоидные гормоны, 30% настойки, тиреотропные свойства.
Abstract.
To determine thyrotropic properties of 30% tinctures of thallus of Iceland moss (Cetraria islandica) and bady wrack 
(Fucus vesiculosus), grass of European bugleweed (Lycopus europaeus) and dyer’s greenweed (Genista tinctoria), 
leaves of little duckweed (Lemna minor) screening studies have been conducted. Experimental studies have been 
carried out by the standard method «goiter reaction» in intact rats. The duration of the experiment made up 10 
days. The effect of all the investigated objects on the synthetic function of the thyroid gland (formation of thyroid 
hormones – thyroxin and triiodothyronine) both thyreostatic and thyroid-stimulating of different degree and type 
of action has been established. Thus 30% tinctures of Iceland moss thallus, little duckweed leaves and European 
bugleweed grass have thyreostatic properties and 30% tinctures of bady wrack thallus and dyer’s greenweed grass 
possess thyroid-stimulating action. 
In general, the experimental studies of medicinal plants carried out by us suggest that further researches are promising 
and expedient to develop drugs with thyroid-stimulating properties. The investigations are being continued.
Key words: thyroid gland, thyroid hormones, 30% tinctures, thyrotropic properties.
Повышенный интерес к проблеме тире-
оидной патологии за последние года вызвано 
ее распространением среди населения, кото-
рое постоянно увеличивается, а также высо-
кой частотой временной и постоянной нетру-
доспособности, что определяет социальную 
значимость заболеваний. Так, в структуре 
эндокринных заболеваний основное место 
принадлежит именно патологии щитовидной 
железы (47,3%) [1].
Всемирная организация здравоохране-
ния (ВОЗ) официально признала, что около 
150
600 млн. человек в мире страдают от йододе-
фицита в организме, в том числе 11% жителей 
Европы страдают от выраженных клиниче-
ских последствий – увеличения щитовидной 
железы [2]. 
В настоящее время большая часть насе-
ления Украины испытывает йододефицит из-
за недостаточного содержания йода в почве, 
воде, продуктах питания. Это эндемические 
по йоду регионы, где проживает 4/5 населе-
ния страны [3].
Болезни щитовидной железы – наибо-
лее распространенные недуги, связанные с 
дисфункциями эндокринной системы. Прояв-
ления этих заболеваний в первую очередь за-
висят от уровня гормонов, вырабатываемых 
щитовидной железой. Спектр ее патологии 
самый разнообразный. Это заболевания ау-
тоиммунного генеза, узловые формы, злока-
чественные опухоли, йоддефицитные состоя-
ния [4].
Рост частоты тиреоидной патологии 
обусловлен влиянием неблагоприятных фак-
торов окружающей среды, ухудшением об-
щей экологической обстановки, способству-
ющих снижению иммунологической защиты 
организма, а также неполноценные продукты 
питания и стрессовые факторы [1, 4, 5].
Для лечения заболеваний щитовидной 
железы используют лекарственные препара-
ты, которые можно условно разделить на 3 
группы: тиреоидные гормоны, антитиреоид-
ные препараты и препараты йода [6]. Однако 
фармакокоррекция с помощью химиопрепа-
ратов не всегда отличается достаточной кли-
нической эффективностью, удобством приме-
нения, а при длительном применении может 
вызывать побочные эффекты. 
Сегодня существенную долю как евро-
пейского, так и мирового фармацевтического 
рынка занимают препараты растительного 
происхождения: по разным оценкам, эта доля 
составляет 30-50% [7]. Данные средства явля-
ются важным сегментом рынка и в Украине. В 
структуре лекарственных препаратов, приме-
няемых для профилактики и лечения различ-
ных патологических состояний щитовидной 
железы, определенное место занимают и ле-
карственные средства растительного проис-
хождения, доказавшие свою эффективность 
на протяжении веков [8-11]. Фитотерапия 
применяется в комплексе с фармакотерапев-
тическим лечением или самостоятельно при 
легких формах заболевания, в период между 
курсами медикаментозного лечения, а также 
для профилактики.
В народной медицине часто исполь-
зуются различные лекарственные растения, 
такие как водоросли бурые, красные, лами-
нария сахаристая, аконит байкальский, дрок 
красильный, ковыль перистый, медуница ле-
карственная, мох исландский, фейхоа, фукус 
бородавчатый, лапчатка белая и др. как для 
профилактики, так и лечения заболеваний 
ЩЖ [11-15].
Представляют интерес также резуль-
таты применения биологически активных 
добавок (БАДов) растительного происхож-
дения при тиреопатологиях. Однако, при-
менение растительных средств, содержащих 
смеси трав, не всегда даёт ожидаемый кли-
нический эффект, что может быть связано 
с антагонизмом составляющих веществ, их 
низкой концентрацией или другими причи-
нами [16].
Фармацевтический рынок тиреотроп-
ных препаратов в Украине характеризуется 
однообразием лекарственных форм, преоб-
ладанием импортных производителей, и от-
сутствием препаратов растительного проис-
хождения [7].
В связи с этим оправдан значительный 
интерес ученых к поиску новых безопасных и 
эффективных средств, способных предупреж-
дать и корригировать нарушения функции 
ЩЗ. Наиболее перспективным источником 
биологически активных веществ тиреотроп-
ного действия являются лекарственные рас-
тения. Поэтому целью нашего исследования 
стало изучение влияния на функцию щито-
видной железы некоторых лекарственных 
растений, в состав которых входят йод и дру-
гие минеральные вещества, жирные кислоты, 
альдегиды, кетоны, флавоноиды и другие 
биологически активные вещества [17].
Методы
Выбор объектов и методов исследова-
ния осуществляли с учетом требований Руко-
водства по экспериментальному (доклиниче-
скому) изучению новых фармакологических 
веществ под общей редакцией О.В. Стефано-
ва, предъявляемых к доклиническому этапу 
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изучения медико-биологических свойств раз-
рабатываемых лекарственных средств [18].
Объектами исследования были 30% на-
стойки слоевищ фукуса пузырчатого (Fucus 
vesiculosus), слоевищ цетрарии исландской 
(Cetraria islandica), травы зюзника европей-
ского (Lycopus europaeus), травы дрока кра-
сильного (Genista tinctoria), листков ряски 
малой (Lemna minor), полученные на кафедре 
качества, стандартизации и сертификации 
лекарств НФаУ, у которых изучен химиче-
ский состав и определено наличие неоргани-
ческого йода. Экстракты стандартизированы 
в соответствии с требованиями Фармакопеи 
Украины [17].
Экспериментальное исследование по 
изучению влияния 30% настоек лекарствен-
ных растений на функциональную актив-
ность ЩЖ (первичный фармакологический 
скрининг) проводили стандартным методом 
«зобной реакции» у крыс [18]. В эксперименте 
использовали крыс массой 70-80 г с соблю-
дением требований комиссии по биоэтике 
НФаУ и «Общих этических принципов экс-
периментов на животных» (Киев, 2001), ко-
торые согласовываются с положениями «Ев-
ропейской конвенции о защите позвоночных 
животных, используемых для экспериментов 
или в иных научных целях» (Страсбург, 1986). 
Продолжительность эксперимента состав-
ляла 10 суток, в течение которых ежедневно 
перорально с помощью зонда животным вво-
дили исследуемые объекты в дозах 0,5, 1,0, 
1,5, 2,0 и 2,5 мл с целью выявления активно-
сти и установки предварительной эффектив-
ной дозы. Животным контрольной группы 
вместо 30% настоек лекарственных растений 
вводили воду в количестве 0,5, 1,0, 1,5, 2,0 и 
2,5 мл. По истечении 10 дней животных путем 
мгновенной декапитации выводили из экс-
перимента, собирали кровь и в плазме крови 
определяли уровень тиреоидных гормонов 
– трийодтиронина (Т
3








 в плазме крови крыс 
проводили методом иммунноферментного 
анализа с использованием тест-систем (ООО 
НВЛ «Гранум», г. Харьков). В предостав-
ленных тест-системах используется принцип 
конкурентного иммуноферментного анализа. 
В лунки микропланшета, на поверхности ко-
торого адсорбированы специфические анти- 
Т
3
-антитела (или анти- Т
4
-антитела), вносили 










из образца конкурирует с конъюгирован-
ным антигеном за связь с антителами на по-
верхности лунки. После отмывки активность 
фермента, связанного на поверхности лун-
ки, проявляется и измеряется добавлением 
хромоген-субстратной смеси, стоп-раствора 
и фотометрией при 450 нм. Интенсивность 







ные обрабатывали методами вариационной 
статистики с помощью стандартного пакета 
статистических программ «Statistica 6,0». Для 
получения статистических выводов применя-
ли параметрические методы (метод Ньюман-
Кейлса) [19].
Результаты и обсуждение
Полученные результаты исследований 
тиреотропных свойств изучаемых нами рас-
тений представлены в таблице 1.
Введение 30% настойки цитрарии ис-
ландской в исследуемых дозах 1,0 мл и 2,5 мл 
приводило к повышению уровня гормона Т
3 
на 10% и 3% соответственно, а в дозах 0,5 мл, 
1,5 мл и 2,0 мл – наблюдалось снижение на 
5%, 10% и 3% соответственно в сравнении с 
группой интактных животных (положитель-
ная контрольная группа). При определении 
уровня Т
4
 наблюдался незначительный ти-
реостатический эффект. Так, 30% настойка 
цитрарии в дозах 1,5 мл и 2,0 мл снижала 
уровень гормона на 7,7%, в дозе 1,0 мл – на 
6%, а в дозе 2,5 мл – на 2%. Однако в дозе 0,5 




При изучении влияния 30% настой-
ки листьев ряски малой на синтезирующие 
функции щитовидной железы было установ-
лено снижение уровня гормона Т
3
 на 25% и 
34% в дозах 0,5 мл и 1,0 мл соответственно. 
Введение настойки в дозах 0,5 мл и 1,0 мл так-
же приводило к снижению уровня Т
4
 в сыво-
ротке крови на 9,4% и 7,5% соответственно, 
причем максимальное достоверное снижение 
зафиксировано в дозе 2,5 мл. Полученные ре-
зультаты свидетельствуют об угнетающем 
действии на ЩЖ.
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При изучении влияния на синтетическую 
функцию щитовидной железы 30% настойки 
слоевищ фукуса был установлен выраженный 
тиреоидстимулирующий эффект. Достоверное 
увеличение концентрации трийодтиронина в 
сыворотке крови крыс наблюдалось во всех 
исследуемых дозах по сравнению с положи-
тельным контролем. Так, в дозе 0,5 мл уровень 
гормона Т
3
 снижался на 34%, в дозе 1,0 мл – на 
37,5%, в дозе 1,5 мл – на 20,5%, в дозе 2,0 мл 
– на 49%, в дозе 2,5 мл – на 65%. Полученные 
результаты свидетельствуют о прослеживаю-
щейся зависимости «доза-эффект». Изменения 
уровня гормона Т
4
 в сыворотке крови были не-
значительными в дозах 0,5 мл и 1,5 мл, а в до-
зах 1,0 мл, 2,0 мл и 2,5 мл наблюдалось досто-
верное повышение уровня гормона на 19,5%, 
20,6% и 21,5% соответственно.
При изучении тиреотропных свойств 
30% настойки травы дрока красильного было 
установлено повышение концентрации трий-
одтиронина в сыворотке крови на 18,5% в 
дозе 1,0 мл, а в дозах 1,5 мл, 2,0 мл и 2,5 мл на-
блюдалось достоверное увеличение уровня Т
3
 
по сравнению с положительным контролем на 
35%, 38% и 70% соответственно. Относитель-
но влияния 30% настойки дрока красильно-
го на концентрацию тироксина в сыворотке 
крови установлено незначительное угнетаю-
щее действие на щитовидную железу. В дозе 
1,5 мл изменения были статистически досто-
верными по сравнению с положительным 
контролем, а в дозах 1,0 мл, 2,0 мл и 2,5 мл 
изменения были незначительными.
При анализе полученных результатов 
влияния 30% настойки травы зюзника евро-
пейского установлен тиреостатический эф-
фект. В дозах 1,0 мл, 1,5 мл, и 2,5 мл концен-
трация Т
3
  снижалась на 15,5%, 3,7% и 11% 
соответственно, а в дозе 2,0 мл наблюдалось 
достоверное снижение  по сравнению с по-
ложительным контролем на 26%. По уров-
ню гормона Т
4 
однозначных результатов не 
получено, то есть в определенных дозах на-
блюдается как повышение, так и снижение 
концентрации гормона. Для выяснения полу-
Таблица 1 – Уровень тиреоидных гормонов (Т3, Т4) в сыворотке крови крыс под действием 
30% настоек лекарственных растений (n=6)





Дозы 30% настоек, мл
0,5 1,0 1,5 2,0 2,5
30% настойка слоевищ цетрарии исландской
Т
3
3,00±0,10 2,85±0,07 3,3±0,1 2,7±0,17 2,9±0,1 3,1±0,29
Т
4
56,00±1,37 44,6±2,43* 52,5±1,46 51,7±1,37 51,7±1,88 54,9±1,82
30% настойка листьев ряски малой
Т
3
3,20±0,41 2,4±0,17 2,1±0,097* 2,6±0,13 2,8±0,096 3,4±0,31
Т
4
89,00±4,40 80,6±6,23 82,3±3,57 84,8±3,73 77,6±2,92* 69,2±4,81*
30% настойка слоевищ фукуса
Т
3
2,00±0,07 2,68±0,07** 2,75±0,12** 2,41±0,05** 2,98±0,19** 3,3±0,25**
Т
4
56,17±0,86 60,25±1,94 67,13±0,97** 63,0±1,69 67,75±1,21* 68,25±0,94**
30% настойка травы дрока красильного
Т
3
2,70±0,14 2,71±0,1 3,2±0,17 3,65±0,27* 3,73±0,12* 4,6±0,27**
Т
4
50,17±3,42 51,0±1,7 41,83±0,86 68,75±1,2** 46,63±2,43 46,43±1,77
30% настойка травы зюзника европейского
Т
3
2,70±0,14 3,1±0,07* 2,28±0,12 2,33±0,15 2,0±0,11* 2,4±0,24
Т
4
50,17±3,42 74,75±1,94* 46,55±1,09 72,5±1,09** 40,73±1,9 60,0±1,71*
Примечание: *Р<0,05; **Р<0,01; ***Р<0,001– разница достоверна в сравнении с контролем.
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ния позволили установить влияние всех изу-
чаемых объектов на синтетическую функцию 
щитовидной железы разной степени и разной 
направленности: как тиреостатическое (30% 
настойка слоевищ цетрарии исландской, 30% 
настойка листьев ряски малой и 30% настой-
ка травы зюзника европейскогозюзника ев-
ропейского), так и тиреоидстимулирующее 
(30% настойка слоевищ фукуса и 30% настой-
ка травы дрока красильного).
Полученные разнонаправленные эф-
фекты у одного того же изучаемого растения, 
например у 30% настойки травы зюзника ев-
ропейского, возможно объяснить разными 
механизмами действия, в частности, угнете-





ным гипоталамо-гипофизарным влиянием, 
особенностями химического состава и др. 
Для установления механизмов тиреотропных 
свойств исследуемых растений необходимо 
проведение углубленных исследований, в том 
числе на экспериментальных моделях гипо- и 
гипертиреоза.
В целом, проведенные нами экспери-
ментальные исследования лекарственных 
растений дают возможность утверждать о 
перспективности и целесообразности даль-
нейших исследований с целью разработки ле-
карственных средств с тиреотропными свой-
ствами.
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